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LlCENCIA PARA COHDU ClR

C.1:V-15.037.969 Apelhdos: CORDERO

Na?nbres 'SONIA MILAGROS
F.Nacimiento: 11112/1978

Sexo: FEMENINO &
Umitaciones:
F.Expedicién: 07/07/2022

F.Venclmiento: 14/12/2032 -
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resente documento no acredita propiedad, solo autoriza a circular en el territono nacional

Nota: El p

Nota: Los dalos del propietario deberan ser llenados

| plazo de 30 dias siguientes a la adquisicién del vehiculo

por el Concesionario en

4 procesado.

mienlras se realiza el registro dentro de

su totalidad. De no hacerlo el presente Irdmite no ser
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N? Registro:

Certificado de Origen

Se certilica que confor; j
q me a las disposiciones fijadas por el Ministerio del Poder Popular Para Relaciones Interiores, Justica y Paz y el Instituto Nacional de

Transporte Terrestre, el vehiculo cuyas caracter(slicas

empresa(s). Yy especificaciones se describe el presente Certificado, ha sido comercializado por nuestra(s)
NombredelaEmpresa:  SOLOSON IMPORT, C.A

FechaEmisién:  15/04/2025 Factura 1 N°/ Fecha: 1000456273 15/04/2025
Placa: ASHE N4 Marca: HADJUE Modelo: HJ180

Aiio de Fabricaclén: 2025 Serlal N.LV.: SYW2A4G 16SM000055

Afio Modelo: 2075 Serlal Chasls: N/A

Serlal Motor: 187FM J'AGSDDé3 17" Serlal Carrocerfa: N/A

Clase:  MOTO Tipo: PASEQC Uso: PARTICULAR
Serviclo:  pRIVADOD Color Prl.: NEGRO Color Sec.:

N?de Puestos: 2 N®de Ejes: 2 Peso(Tara): 120 Kg. Cép.de Carga: 140 Kg.
Puerto de Entrada: Planllla LIq. Grév. N?/ Fecha:

Factura de Adqulsicién N/ Fecha: REFECIV: DCMLCE0241112202201
Homologaclén N?/ Fecha: Fecha Fin Convenio:

Nombre de la Empresa: (Carrocero) Fecha Emislén:

Factura 2 N?/ Fecha: Ano Fabricaclon del Carrozado:

Marca: Modelo: Ao Modelo del Carrozado:

Clase:; Tipo: Uso:

Serviclo: Color Pri.: Color Sec.:

Serlal Carrozado: Cép. de Carga: Kg.

N? de Puestos: Peso (Tara): Kg. REFECIV:

Homologaclén N2/ Fecha: Fecha Fin Convenio:

Distribuidor - Concesionario
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8) TEAM MARINE, C.A | [3-307358173 = [==l

N® Cédula de Identldad o R.I.F. del Comprador: Factura 3: Fecha Factura 3:
[ Vv-15.037.969 | [ ooo000315 | [_16
Nombre o Razén Soclal del Comprador:
L SONIA MILAGROS CORDERO I
Casa N¢, EdIf. Apto N2: Avenida, Calle, Esquina:
{ CALLE EL RAMAL, CASA N2 23 I l SECTOR GAVILAN I
Urbanizacién o Barrio: Ciudad:
[ MUNICIPIO EL HATILLO | | |
Distrito, Municipio o Parroqula: Entidad Federal: Codigo Postal:
| ESTADO MIRANDA |
Cadigo de Area: Telf. Habltaclén: Cédigo de Area: Telf. Trabajo:

na12 | | 7751396 | | BT |
Nombre de la Empresa de Seguros: N? Péliza: Fecha Vencimiento:

S | | =1

Reserva de Dominio a Favor de: Observaciones:

N? Cédula de Identidad o R.I.F. de la Reserva de Dominio:

Yo, acluando en mi cardcter de Comprador / Propietario, del vehiculo identificado en este
CERTIFICADO, o en representacién de
declaro liberar de toda responsabilidad sobre el mismo al CONCESIONARIO VENDEDOR

quien a partir de la fecha de compra, me hace la transferencia legal. |N E g . /

FIRMA DEL COMPRADOR

CONCESIONARIO




